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PERBEDAAN PENGARUH PROGRESSIVE  MUSCLE 
RELAXATION DENGAN LATIHAN ISOMETRIK   
HANDGRIP TERHADAP HIPERTENSI  
PADA LANSIA : NARRATIVE  
REVIEW1 
 
Anggraeni Puspita Sari2, Veni Fatmawati3 
ABSTRAK 
Latar belakang : Hipertensi merupakan penyakit tidak menular yang sampai saat ini 
masih menjadi masalah kesehatan secara global karena menjadi faktor risiko utama yang 
mengarah kepada penyakit kardiovaskuler dan pada umumnya tidak memberikan keluhan 
dan gejala yang khas sehingga disebut the silent killer. Berdasarkan penyebabnya 
hipertensi dikategorikan menjadi dua kelompok yaitu hipertensi primer dan hipertensi 
sekunder. Hipertensi primer adalah hipertensi ideopatik namun dikaitkan dengan gaya 
hidup dan pola makan, sedangkan hipertensi sekunder disebabkan penyakit ginjal, 
kelainan hormonal atau penggunaan obat tertentu. Sebagian besar masyarakat yang 
terkena hipertensi adalah lansia karena pada usia tersebut terjadi penurunan daya tahan 
tubuh sehingga mudah terjangkit oleh penyakit sehingga mempengauhi kinerja dan 
aktivitas sehari-hari pada lansia. Dengan begitu untuk menanggulangi hal tersebut adanya 
intervensi progressive musle relaxation dan latihan isometrik handgrip. Tujuan : Untuk 
mengetahui apakah ada perbedaan pengaruh progressive musle relaxation dengan latihan 
isometrik handgrip terhadap hipertensi pada lansia. Metode : Penelitian ini menggunakan 
penelitian narrative review. Pencarian jurnal dilakukan di portal jurnal online seperti 
Science Direct, Google Scholar, dan PubMed. Hasil penelusuran jurnal didapatkan 
sebanyak 6 jurnal progressive musle relaxation dan 4 jurnal latihan isometrik handgrip, 
lalu dilakukan review seluruh jurnal. Hasil Penelitian : Hasil 6 jurnal progressive musle 
relaxation dan 4 jurnal latihan isometrik handgrip didapatkan bahwa ada penurunan 
tekanan darah pada responden lansia setelah diberikan latihan. Kesimpulan : Tidak ada 
perbedaan pengaruh progressive musle relaxation dengan latihan isometrik handgrip 
terhadap hipertensi pada lansia. Saran : progressive musle relaxation dan latihan 
isometrik handgrip dapat diberikan secara rutin sebagai alternatif intervensi untuk 
menurunkan tekanan darah pada lansia dengan hipertensi. 
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Hipertensi adalah suatu keadaan 
dimana tekanan darah sistolik ≥ 140 
mmHg dan tekanan diastolik ≥ 90 mmHg 
pada dua kali pengukuran dengan selang 
waktu lima menit dalam keadaan 
istirahat. Pada umumnya hipertensi tidak 
memberikan keluhan dan gejala yang 
khas sehingga banyak penderita yang 
tidak menyadarinya. Oleh karena itu 
hipertensi dikatakan sebagai the silent 
killer (Bin Mohd Arifin & Weta, 2016). 
Meskipun hipertensi tidak 
menunjukan gejala yang khas, timbulnya 
hipertensi dimulai dari 2 golongan faktor 
resiko yaitu hipertensi yang tidak dapat 
diubah dan hipertensi yang dapat diubah. 
Hipertensi yang dapat diubah meliputi 
merokok, obesitas, gaya hidup yang 
monoton dan stres. Hipertensi yang tidak 
dapat dirubah meliputi usia, jenis 
kelamin, suku bangsa, faktor keturunan 
(Agustina et al, 2014). 
Hipertensi merupakan faktor 
risiko utama yang mengarah kepada 
penyakit kardiovaskuler seperti serangan 
jantung, gagal jantung, stroke dan 
penyakit ginjal yang mana pada tahun 
2016 penyakit jantung iskemik dan 
stroke menjadi dua penyebab kematian 
utama di dunia (WHO, 2018 dalam 
(Arum, 2019)). 
Menurut World Health 
Organization (WHO) tahun 2015 
menunjukkan sekitar 1,13 Miliar orang 
di dunia menyandang hipertensi, artinya 
1 dari 3 orang di dunia terdiagnosis 
hipertensi. Jumlah penyandang 
hipertensi terus meningkat setiap 
tahunnya, diperkirakan pada tahun 2025 
akan ada 1,5 Miliar orang yang terkena 
hipertensi, dan diperkirakan setiap 
tahunnya 9,4 juta orang meninggal akibat 
hipertensi dan komplikasinya. 
Sedangkan di Asia tenggara, angka 
kejadian hipertensi mencapai 36%. 
Prevalensi hipertensi yang tinggi 
tidak hanya terjadi di negara maju tetapi 
juga di negara berkembang seperti di 
Indonesia. Berdasarkan hasil Riset 
Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 
2018 menunjukkan angka prevalensi 
hipertensi hasil pengukuran mencapai 
34,1% meningkat tajam dari 25,8% pada 
tahun 2013. DIY merupakan provinsi 
urutan ke-4 dengan kasus hipertensi yang 
tinggi. Hipertensi selalu masuk dalam 10 
besar penyakit sekaligus 10 besar 
penyebab kematian di DIY. Dan menurut 
data dati Profil Kesehatan Kabupaten 
Sleman tahun 2018 hipertensi 
menempati uruta kedua dengan 66.618 
kasus hipertensi primer. 
Kejadian hipertensi pada lansia 
akan mempengaruh kinerja dan aktivitas 
sehari-hari. Dengan begitu, penanganan 
fisioterapi akan diberikan untuk 
mengembangkan, memelihara dan 
memulihkan gerak dan fungsi tubuh, 
bentuk penanganan yang diberikan untuk 
penderita hipertensi yaitu progressive 
muscle relaxation dan latihan isometrik 
handgrip. 
Progressive Muscle Relaxation 
(PMR) merupakan salah satu metode 
relaksasi sederhana yang melalui dua 
proses yaitu menegangkan dan 
merelaksasikan otot tubuh (Antari, Ni 
Komang Ayu Juni., Artini, I Gusti Ayu., 
Andayani, 2016). Sedangkan, Latihan 
isometrik handgrip merupakan sebuah 
kegiatan mencengkram dimana 
kontraksinya terjadi pada bagian lengan 
bawah dan tangan, sehingga akan 
menyebabkan perubahan dalam 
ketegangan otot tangan (Nurindra, 




Jenis penelitian ini menggunakan 
metode narrative review (ulasan naratif). 
Narrative review adalah sebuah ulasan 
yang menyajikan ringkasan dan analisis 
literatur yang tersedia tentang topik 
tertentu yang menarik yang digunakan 
sebagai landasan untuk sintesis literatur 
medis. 
Proses penelitian narrative 
review terdiri dari beberapa langkah 
yaitu dimulai dengan identifikasi 
pertanyaan menggunakan metode PICO. 
PICO merupakan akronim dari 4 
komponen: P (patient, population, 
problem), I (intervention, prognostic 
factor, exposure), C (comparison, 
control), dan O (outcome). 
PICO dalam penelitian ini 
sebagai berikut : 
Tabel PICO 














Selanjutnya pencarian literatur 
dilakukan menggunakan tiga database : 
Google Scholar, PubMed dan 
ScienceDirect dengan memasukan kata 
kunci yang sudah dipilih. Ditetapkan 
kriteria inklusi dan ekslusi terhadap 
literatur yang akan dipilih. 
Berdasarkan hasil penelusuran di 
Google Scholar, PubMed dan 
ScienceDirect, peneliti menemukan 113 
jurnal yang sesuai kata kunci. 
Selanjutnya dilakukan pemeriksaan 
kembali terhadap kata kunci 
menghasilkan 14 jurnal dan 5 jurnal 
dengan pencarian manual. 19 jurnal 
kemudian di screening full dan didapat 9 
jurnal dikurangi berdasarkan kriteria 
inklusi dan ekslusi, sehingga didapat 10 
jurnal yang sesuai untuk dilakukan 
review dalam penelitian ini. 
Selanjutnya, jurnal tersebut 
dilakukan ekstraksi data untuk 
menggolongkan beberapa bagian penting 
seperti tujuan penelitian, desain 
penelitian, jumlah sampel, dosis 
intervensi, dan hasil temuan dari 
penelitian, lalu dimasukan kedalam 
tabel. 
 
HASIL PENELITIAN  
Berdasarkan sepuluh jurnal yang 
telah terpilih terdiri dari enam jurnal 
membahas tentang progressive muscle 
relaxation dan empat jurnal membahas 
tentang latihan isometrik handgrip. 
Keseluruhan jurnal menggunakan jenis 
penelitian kuantitatif-eksperimental 
dengan Desain penelitian pre and post 
test one group design, pre and post test 
two groups design, pre and post test 
three groups design. Dan perbedaan 
karakteristik berdasarkan negara dan alat 
penelitian. 
PEMBAHASAN 
Ringkasan pembahasan atau 
diskusi dari 10 jurnal disajikan dalam 
narasi sebagai berikut : 
1. Pengaruh Progressive Musle 
Relaxation Terhadap Hipertensi 
Progressive musle relaxation 
adalah latihan dengan 
mengkontraksikan dan 
merelaksasikan otot dalam 
membantu mengurangi ketegangan 
otot sehingga tubuh rileks. Dalam 
keadaan rileks dan penuh 
konsentrasi (relaksasi dalam) 
terhadap ketegangan otot dan 
relaksasi maka sekresi CRH dan 
ACTH dalam hipotalamus 
berkurang yang menyebabkan 
aktivitas saraf simpatik menurun 
sehingga pelepasan adrenalin dan 
noradrenalin menurun, 
menghasilkan penurunan denyut 
jantung, pembuluh darah melebar, 
penurunan resistensi pembuluh dan 
penurunan pompa jantung sehingga 
tekanan darah arteri berkurang 
(Yanti, 2019). 
Dari 6 jurnal, penelitian Nisha, 
et al, 2013 mendapatkan hasil 
penurunan tekanan darah sistolik 
yang sedikit yaitu tekanan sistolik 
dari 142.8 mmHg menjadi 140 
mmHg dan tekanan diastolik dari 
94.2 mmHg menjadi 92.6 mmHg, ini 
dikarenakan pemberian latihan 
hanya dilakukan 1 hari saja yang 
mana efek dari latihan tidak bisa 
terlihat manfaatnya dan tidak 
disertai pemberian pengobatan pada 
pasien. Kemudian terdapat 2 jurnal 
dari penelitian Subhash, et al, 2011 
dan penelitian Kumuth, et al, 2014 
yang memberikan waktu latihan 
yang sama yaitu selama 3 minggu 
atau 21 hari namun hasil penurunan 
tekanan darah sistolik dan diastolik 
berbeda dimana pada penelitian 
Subhash, et al, 2011 hasil penurunan 
lebih tinggi yaitu sistolik 5.54% 
(151.17 mmHg menjadi 142.79 
mmHg) dan diastolik 5.94% (92.03 
mmHg menjadi 86.56 mmHg), 
sedangkan dalam penelitian 
Kumuth, et al, 2014 disebutkan hasil 
penurunan tekanan darah memilik 
rerata selisih sistolik 4.02 mmHg 
dan diastolik 6.64 mmHg. Dari 
kedua penelitian waktu dan dosis 
latihan yang diberikan sama namun 
penyebab perbedaan bisa 
dikarenakan tingkat usia dan jenis 
kelamin dimana ketika pasien 
wanita yang sudah menopause 
terjadi penurunan estrogen yang 
menyebabkan peningkatan tekanan 
darah yang mana penurunan darah 
sangat lambat walaupun diberikan 
latihan dan pengobatan pada 
kelompok wanita menopause. 
Namun penurunan tekanan darah 
juga bisa memiliki hasil yang sama 
meskipun pemberian waktu lebih 
lama yaitu pada penelitian Antari, et 
al, 2019 latihan diberikan 4 minggu 
namun menghasilkan penurunan 
yang hampir sama dengan hasil 
penelitian Subhash, et al, 2011 yaitu 
sistolik dari 142,33 mmHg menjadi 
135,25 mmHg dan diastolik dari 
91,17 mmHg menjadi 84,33 mmHg. 
Ini dikarenakan pemberian dosis 
yang berbeda dimana walau waktu 
pemberian selama 4 minggu dosis 
yang diberikan sebanyak 3 kali 
seminggu saja tidak setiap hari, 
dengan begitu terlihat bahwa dosis 
pemberian bisa mempengaruhi 
penurunan pada pasien. Terdapat 
juga penelitian yang menghasilkan 
penurunan yang drastis dengan 
waktu latihan yang singkat yaitu 
selama 1 minggu atau 7 hari, 
penelitian Ida & Yanti, 2019 dan 
Antari Ni Komang, et al, 2019 
dihasilkan penurnan lebih banyak 
namun terdapat perbedaan hasil 
yang mana dalam penelitian Ida & 
Yanti, 2019 dihasilkan penurunan 
tekanan darah setelah latihan yaitu 
sistolik 24,54 mmHg dan diastolik 
16,54 mmHg, sedangkan dalam 
jurnal Antari Ni Komang, et al, 2019 
dihasilkan penurunan tekanan darah 
setelah latihan yaitu sistolik 10,78 
mmHg dan diastolik 7,22 mmHg. 
Perbedaan hasil dikarenakan 
pemberian dosis yang berbeda 
dimana pemberian latihan setiap hari 
menghasilkan penurunan lebih 
tinggi dibandingkan pemberian 3 
kali seminggu walau dalam waktu 
latihan yang sama. 
Dengan begitu disimpulkan 
bahwa progressive musle relaxation 
memiliki manfaat dalam 
menurunkan tekanan darah namun 
dilihat dari ke 6 jurnal bahwa hasil 
dari latihan terhadap penurunan 
tekanan darah dipengaruhi oleh 
banyak faktor yang terlibat dalam 
pelatihan seperti dari segi pasien 
yaitu usia dan jenis kelamin, faktor 
luar seperti pemberian pengobatan 
dan pengaturan pola hidup pada 
pasien, dan ketepatan pemberian 
dosis dan waktu latihan sangat 
mempengaruhi hasil akhir yang 
mana konsistensi latihan dan dosis 
yang sesuai akan menghasilkan 
efektifitas yang lebih baik. Namun 
secara keseluruhan jurnal 
menunjukan progressive musle 
relaxation memiliki manfaat dalam 
menurunkan tekanan darah, selain 
itu juga memiliki efek psikologis 
yang jelas menghilangkan stres dan 
ketegangan mental, selain itu juga 
dapat memperkuat sistem kekebalan 
tubuh dan menghasilkan sejumlah 
perubahan fisiologis lainnya yang 
berharga secara medis. 
2. Pengaruh Latihan Isometrik 
Handgrip Terhadap Hipertensi 
Latihan isometrik handgrip 
yaitu latihan dengan 
mengkontraksikan otot tangan yang 
mengakibatkan penekanan otot pada 
pembuluh darah yang akan 
menghasilkan stimulus iskemik 
sehingga terjadi mekanisme shear 
stress menimbulkan pelepasan 
turunan Nitrit Oksid (NO)-
endotelium yang akan merangsang 
dan memicu untuk terjadinya 
relaksasi pada otot yang 
memungkinkan pembuluh darah 
membesar (peningkatan diameter 
pembuluh darah) yang 
mengakibatkan darah menjadi 
lancar dan terjadi penurunan tekanan 
darah. Selain itu, dapat meningkatan 
fungsi vaskular yang akan 
menurunkan kekakuan arteri dan 
peningkatan fungsi endotel terjadi 
bersamaan dengan penurunan 
tekanan darah. 
Dari 4 jurnal, terdapat satu 
jurnal yang memperlihatkan hasil 
penurunan darah yang sangat kecil 
dalam penelitian Juli, et al, 2018 
dihasilkan penurunan tekanan darah 
setelah latihan yaitu sistolik 2,37 
mmHg dan diastolik 2,38 mmHg, ini 
dikarenakan pemberian waktu dan 
dosis latihan yang sangat sedikit 
sehingga tidak terlihat hasil yang 
meningkat setelat pemberian latihan. 
Latihan sudah terlihat hasil yang 
lebih baik pada dua penelitian 
Debra, et al, 2016 dan Millar, et al, 
2012 yang mana keduanya 
memberikan waktu dan dosis latihan 
yang sama yaitu sebanyak 3 kali 
seminggu selama 8 minggu , 
meskipun begitu hasil setelah latihan 
terlihat berbeda dimana pada 
penelitian Debra, et al, 2016 
dihasilkan penurunan sistolik 7 
mmHg dan diastolik 2 mmHg, 
sedangkan Millar, et al, 2017 
dihasilkan penurunan tekanan darah 
setelah latihan yaitu sistolik dati 125 
mmHg menjadi 120 mmHg dan 
diastolik dari 73 mmHg menjadi 70 
mmHg. Terjadi perbedaan mungkin 
disebabkan karena faktor usia dan 
jenis kelamin pada pasien yang 
mana ketika umur lebih tua maka 
sistem organ tubuh akan menurun 
yang berarti bahwa usia tua saat 
diberikan latihan terjadi perubahan 
hasil namun sangat lambat, selain 
lama waktu rest dalam 1 set latihan 
bisa mempengaruhi kekuatan 
genggam yang juga akan 
mempengaruhi darah yang dipompa. 
Selanjutnya pada penelitian Sergio, 
et al, 2018 waktu latihan yang 
diberikan  bertambah lama yaitu 
sebanyak 3 kali seminggu selama 12 
minnggu dan waktu istirahat dalam 
1 set hanya 1 menit lebih cepat dari 
ketiga jurnal sebelumnya dimana 
hasil penurunan tekanan darah 
setelah latihan yaitu sistolik 16 
mmHg dan diastolik 9 mmHg. 
Dengan begitu disimpulkan 
bahwa latihan isometrik handgrip 
memiliki manfaat dalam 
menurunkan tekanan darah namun 
dilihat dari ke 4 jurnal tersebut 
bahwa hasil dari latihan terhadap 
penurunan tekanan darah 
dipengaruhi oleh banyak faktor yang 
terlibat dalam pelatihan seperti segi 
pasien yaitu usia dan jenis kelamin, 
kontraksi genggaman (30% MVC), 
dan waktu dan dosis dalam latihan 
yang sangat mempengaruhi hasil 
akhir penurunan tekanan darah 
semakin lama latihan yang diberikan 
maka hasilnya akan lebih efektif 
serta ketika waktu istirahat dalam 1 
set lebih sedikit daripada waktu 
kontraksi menghasilkan hasil yang 
efektif juga. Sehingga dari keempat 
jurnal menunjukan bahwa latihan 
isometrik handgrip mempengaruhi 
tekanan darah dan mengakibatkan 
penurunan baik tekanan sistolik 
maupun diastolik 
3. Perbedaan Pengaruh Progressive 
Musle Relaxation Dengan Latihan 
Isometrik Handgrip Terhadap 
Hipertensi 
Dari keseluruhan jurnal yang 
membahas masing-masing 
intervensi menunjukan hasil akhir 
bahwa kedua intervensi memiliki 
pengaruh dalam menurunkan 
tekanan darah sistolik dan diastolik. 
Tidak ada perbedaan signifikan yang 
menunjukan bahwa salah satu lebih 
efektif dari intervensi lain. Namun 
dilihat dari hasil setelah latihan 
program latihan progressive musle 
relaxation menunjukan penurunan 
lebih banyak daripada latihan 
isometrik handgrip. Keseluruhan 
hasil tekanan darah pada 6 jurnal 
yang membahas latihan progressive 
musle relaxation setelah dilakukan 
perhitungan tekanan darah sistolik 
dan diastolik pre dan post latihan 
menunjukan rerata selisih yaitu 
sistolik 8.5 mmHg dan diastolik 5.9 
mmHg. Sedangkan pada latihan 
isometrik handgrip setelah 
dilakukan perhitungan tekanan 
darah sistolik dan diastolik pre dan 
post latihan menunjukan rerata 
selisih yaitu sistolik 7 mmHg dan 
diastolik 3 mmHg. Keduanya 
terbukti bahwa memiliki manfaat 
dalam menurunkan tekanan darah 
sistolik dan diastolik, namun tidak 
ada bukti jelas yang menunjukan 
perbedaan dari kedua intervensi. 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
A. Simpulan 
1. Progressive muscle relaxation 
dan latihan isometrik handgrip 
efektif untuk menurunkan 
tekanan darah sistolik dan 
diastolik atau hipertensi pada 
lansia. 
2. Tidak ada perbedaan pengaruh 
progressive muscle relaxation 
dengan latihan isometrik 
handgrip. 
3. Kedua latihan memiliki 
keuntungan yaitu mudah 
dipraktekan karena gerakan 
dalam protokol tidak sulit, tidak 
membutuhkan pengawasan 
yang ketat, dan biaya yang 
dibutuhkan minimum. 
B. Saran 
1. Bagi Lansia 
Dapat melakukan latihan 
secara rutin untuk menurunkan 
tekanan darah sehingga dapat 
meningkatkan kualitas hidup, 
kesehatan dan produktivitas. 
2. Bagi Fisioterapi 
Mampu menambah 
referensi fisioterapis dalam 
membuat rencana latihan untuk 
menurunkan tekanan darah yang 
praktis dan hemat biaya. 
3. Bagi peneliti selanjutnya 
Dapat melakukan 
penelitian lebih lanjut dengan  
meningkatkan kualitas 
intervensi sehingga terdapat 
landasan yang lebih untuk 
dipilih menjadi terapi pada 
hipertensi serta bisa 
mengembangkan lama 
perlakuan, dosis dan protokol 
baru yang bisa menambah 
manfaat. 
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